FICHA DE CUMPRIMENTO DE “DA” (FCDA)

	AERONAVE MARCAS:
     
	DA Nº:
     

	EFETIVAÇÃO:
     
	VENCIMENTO (data/horas/ciclos/pousos):
     

	AERONAVE    FORMCHECKBOX 
          MOTOR    FORMCHECKBOX 
          HÉLICE    FORMCHECKBOX 
          COMPONENTE    FORMCHECKBOX 


	AÇÃO:   TERMINAL    FORMCHECKBOX 
          REPETITIVA    FORMCHECKBOX 
          PARCIAL    FORMCHECKBOX 


	APLICABILIDADE:   APLICÁVEL    FORMCHECKBOX 
          NÃO-APLICÁVEL    FORMCHECKBOX 


	JUSTIFICAR A NÃO-APLICABILIDADE:

     

	TIPO E N° DO BOLETIM DE SERVIÇO DE REFERÊNCIA:        

	TIPO E N° DE OUTROS DOCUMENTOS DE REFERÊNCIA:        

	IDENTIFICAÇÃO DO PRODUTO AERONÁUTICO EM QUE FOI APLICADA A “DA”

	(A/M/H/C)
	FABRICANTE
	MODELO
	S/N
	L/N
	V/N ou P/N

	 FORMDROPDOWN 

	     
	     
	     
	     
	     

	DADOS DO CUMPRIMENTO DA DIRETRIZ DE AERONAVEGABILIDADE

	
	DATA
	TSN
	CSN
	TSO
	CSO
	TSLI
	CSLI
	LOCALIZAÇÃO

	AERONAVE
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	N/A

	MOTOR
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	HÉLICE
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	COMPONENTE
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	MÉTODO DE CUMPRIMENTO UTILIZADO:

     

	RESULTADO DA AÇÃO DE MANUTENÇÃO REALIZADA:

     

	Nome do Mecânico/Código ANAC:
     
	Assinatura:

	Nome do Inspetor/Código ANAC:

     
	Assinatura:

	Nome da Empresa:
     
	CHE/CHETA:

     

	Cidade/Estado:

     
	Data:
     

	Nome do Diretor de Manutenção ou Responsável pela Qualidade dos Serviços e Código ANAC/CREA:
     
	Assinatura:


